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Die folgenden Angaben sind den vom Anmelder eingereichten Unterlagen entnommen 

® Vorrichtung und Verfahren zum Lokalisieren elektrisch aktiver Orte innerhalb eines Lebewesens 
® Ein Gerat zum Orten eines elektrisch aktiven Ortes (S) 

in einem Organ oder einer anderen internen Korperstruk- 

tur (5) weist eine Vielzahl elektrischer Aktivitatssensoren 

(7a... n) auf, die nahe und vorzugsweise in Kontakt mit ei- 
ner Wand des Organs oder der internen Korperstruktur 

positionierbar und retativ lokalisierbar sind. Jeder Sensor 

(7a.. .n) ist angepaSt, urn ein fur die Ankunft eines elektri- 

schen Signals von dem aktiven Ort (S) indikatives Aus- 

gangssignal zu erzeugen, und eine Bearbeitungseinheit 

(9) ist vorgesehen, um die Vielzahl der Ausgangssignale 

bei der Bestimmung des Ortes des aktiven Ortes <S) durch 

Triangulation auszunutzen. 


< 

in 
o> 

UJ 

Q 



:ID: <DP k»is£oo*i 


BUNDESDRUCKEREI 08.99 902 041/817/1 


1 

Beschrcibung 


DE 199 15 '689 *A 1 


Die vorliegende Erfindung betrifft eine Vorrichiung und 
ein Verfahren zum Txikalisieren elekuisch akiiver One in- 
nerhalb eines Herzens oder anderer Organe oder innerer 5 
Kdrpersirukturen eines Lebewesens. Insbesondere betriffi 
die vorliegende Erfindung eine Vorrichiung und ein Verfah- 
ren zum Lokalisieren der Enisiehungsorte von Herzarrhyth- 
mien in Menschen. 

Einer dcr ublichsten Typen von Herzarrhythmie isi die 10 
vemrikulare Tachykardie (VT), die durch sehr rasche und 
ineffektive Kontraktionen des Herzniuskels lypisiert ist. Bei 
der Mehrzahi der Patienten enistehl VT durch eine kleine 
Verletzung (1-2 mm), die nahe der inneren Oberflache der 
Herzkammer liegi. Eine bekannte Behandlung von VT weisi 15 
das Abbilden der elekuischen Leitungswege des Herzens. 
z. B. durch Aufzeichnen der Ankunftszeiten elektrischer 
Impulse an zahlrcichcn spezifischen Ortcn inncrhalb des 
Herzens, und das Bilden einer isochronen Aktivitatskarte 
auf. die dann zum Orten der Verletzung, d. h. des "aktiven 20 
Ones", von dem die aufgezeichneien elekuischen Signale 
ausgehen, verwendet werden kann. Einmal geortei wird der 
On unter Verwendung eines Ablaiionskatheiers physika- 
lisch einer Ablation unterzogen. 

Ein bekannles Verfahren und eine bekannte Vorrichiung 25 
zum Behandeln von Herzarrhythmien ist in der 
US 5,391,199 (Biosense Inc.) otfenbart und weist Mittel 
zum Erlangen beziehungsweise Wiedergeben eines perspek- 
tivischen Bildes des darzustellenden Organs, ein Kartie- 
rungskatheter mil einer einzigen Kartierungselektrode und 30 
Mittel zum Orten der distalen Spitze des Katheters durch 
Triangulation auf, die nichtionisierende Strahlung verwen- 
den. Das Verfahren beinhaltet das wiederholte Onen der di- 
stalen Spitze des Katheters (und damit des Ones der Kartie- 
rungselektrode), Wiedergeben der drtlichen Infonnation 35 
uber die Elekirode am korrekten Ort in dem perspeklivi- 
schen Bild und Verschieben der Eleku*ode zu einem neuen 
Ort. Nach mehreren Wiederholungen wird eine Aktivitats- 
karte erzeugt, aus der der Aktivitatsort abgeleitel werden 
kann. Ein Ablationrkatheter wird an diesen Ort herange- 40 
fuhrt der dann einer Ablation unterzogen wird. Ein Nachteil 
mit diesem Gerat besteht darin, da6 der Kartierungskatheter 
mehrmals repositioniert werden muB, urn die Karte zu er- 
zeugen. Das ist zeitaufwendig und kann zu Fehlern fuhren, 
da die brtliche Information ublicherweise jeweils zum glei- 45 
chen Zeitpunkt im Herzzyklus erfaBt werden muB. 

Eine weitere bekannte Methode und ein entsprechendes 
Gerat zur Herzkariierung sind in der US 5,465,717 (Cardiac 
Pathways Corporation) beschrieben, in der der Kartierungs- 
katheter mit einem korbtormigen Gebilde versehen ist, das 50 
eine Vielzahl auf dem Umfang mit Absiand zueinander an- 
geordneter, nach auBen gebogener Arme aufweist, wobei 
auf jedem davon eine Vielzahl von Kartierungselektroden 
angebracht sind. Das ermoglicht es, die isochrone Aktivie- 
rungskarte rasch und praktisch in einem Arbeiisgang und zu 55 
einem identischen Zeitpunkt in dem Herzzyklus zu erzeu- 
gen. 

Ein Problem mil einer derariigen Kartierungstechnik be- 
steht darin, daB die Orlung des akiiven Ones aus einer so er- 
siellten Karte nur in der gleichen Weise wie der Ort einer 60 
Bergspitze aus einer normalen isomeuischen Konturenkarte 
geschlossen werden kann. 

Dieses Problem wird mit einem System zur Ortung eines 
elekuisch akiiven Ones im Herzen, wie es in der 
US 5.433,198 (Dcsai) beschrieben ist, gcmildcrt. Das hicr 65 
orTenbane System weisi einen Monitor fur Oberflachen- 
EKG's. ein Biindel elekuisch aktiver Sensoren zum Detek- 
tieren der Ankunft eines elekuischen Signals von dem inter- 


essierenden Herzort und Mittel zur Anschatzung dcr Lagc 
des Herzortes durch Berechnen eines Verschiebungsvekiors 
auf. Die Lange dieses Vekiors hangt von der Ankunfiszeii 
des Signals hei jedem Sensor und von einer M DirTerenz M -Zeit 
ab. die eine Schatzung der ZeitdirTerenz zwischen der De- 
tektion des Signals durch eine Elekirode am Ursprungson 
des Signals und der Deiektion des selben Signals durch den 
Monitor fur Oberflachen-EKG's ist Da diese ZeitdirTerenz 
nur eine Schatzung ist. ist demzufolge auch die Lange des 
Verschiebungsvekiors (und damit die Lage des Herzortes) 
nur eine Schatzung. Wie in Desai ofTenban, kann diese Zeit- 
dirTerenz zwischen typischerweise -44 und -40 msec lie- 
gen, wobei das Minuszeichen andeutel, daB das Signal von 
dem Monitor fiir Oberfiachen-EKG's nach seiner Deteklion 
durch den Sensor detektiert wird. Die Verwendung der be- 
schriebenen Ausfiihrungsform konnte zu einem Fehler in 
der Onung des Herzortes von ±2.5 mm filhren, was in der 
gleichen GroBcnordnung licgt wic dcr Ort sclbst. 

Ein ersier Aspeki der vorliegenden Erfindung gemafi und 
gekennzeichnet durch Anspruch 1 erzeugt ein GeraX in dem 
die Lage eines aktiven Ortes relativ zu einem durch elekui- 
schen Aktivitatssensoren fesigelegen Referenzrahmen di- 
rekt durch Triangulation ohne die Notwendigkeit, isochrone 
Karten zu erzeugen und zu analysieren und ohne Schatzun- 
gen der ZeitdilTerenz niachen zu mussen, bestimmt werden 
kann. 

Vorzugsweise konnen die elektrischen Aktivitatssensor 
auf einem Katheter bekannter oder beslimmbarer Form an- 
gebracht sein. Das ermoglicht, daB die Sensoren mit einem 
Minimum invasiver Operadon in den Korper eingefuhrt 
oder aus diesem entfernt werden konnen, urn einen bekann- 
ten oder bestimrabaren Referenzrahmen zu bilden. 

Niitzlicher weise konnen eine Vielzahl von akustischen, 
elektromagnetischen oder elekuischen Sender- Empfangern, 
zum Beispiel Ultraschall Sender-Empfanger entlang eines 
Teils des Katheters, auf dem die Sensoren angeordnet sind, 
in einem bekannten raumlichen Verhaltnis zu den Sensoren 
angebracht sein und so betatigt werden, daB ihre absolute 
oder relative Lage bestimmt werden kann. Aus dieser Be- 
stimmung kann die Form des Katheters und die Lage der 
Sensoren bestimmt werden. ZweckmaBigerweise konnen 
die elekuischen Aktivitatssensoren so konstruiert sein, daB 
sie auch als Sender-Empfanger arbeiten und ihre relative 
Lage aus elekuischen Signalen bestimmt wird, die zwischen 
der Vielzahl der Sensoren gesendet und empfangen werden. 

Ein bekanntes Verfahren zum Orten auf einem Katheter 
angebrachter Sender-Empfanger innerhalb eines Korpers ist 
die Sonomikrometrie, die zum Beispiel in dem oben er- 
wahnten Patent US 5,391,199, der WO 98/00060 (Siemens- 
Elema AB) und der US 5,515,853 (Sonomelrics Corpora- 
tion), deren Inhalte durch Referenz darauf in die vorliegende 
Anmeldung aufgenommen werden, offenbart ist. Die 
WO 98/00060 beschreibtein Verfahren zum Orten eines Ka- 
theters durch Senden von Ultraschallsignalen oder magne- 
lischen Signalen zwischen einem Transducer auf dem Ka- 
theter und einer Anzahl von Transducem an bekannten Re- 
ferenzonen und Analysieren der erhaltenen Signale, urn die 
Lange der Ubertragungswege und damit durch Triangula- 
tion den On des Katheters zu bestimmen. Ahnlicherweise 
offenban die US 5,515,853 ein Ultraschall- K at net erort ungs- 
system, in dem die Flugzeiten kurzer Ultraschall impulse un- 
ter Verwendung getakteter digilaler Zahler gemessen wer- 
den und die Lage des georteten Katheters emeut durch Ver- 
wendung der Triangulation bestimmt wird. 

Durch Bctatigcn jeden Scndcr-Empt angers aus dcr Viel- 
zahl der Sender-Empfanger der vorliegenden Erfindung als 
einen Sender und der iibrigen Sender-Empfanger als Emp- 
fanger kann ein Signal von jedem Sender-Empfanger ausge- 
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sender werden, das von alien andercn Sender-Empfangern 
dcr Vielzahl enipfangen wird. Durch Analysiercn der emp- 
fangenen Signale zum Besiimmen der Ubertragungswcg- 
lange kann der Orl jeden Senders relativ zu alien anderen 
Sender- Empfangern unier Verwcndung von Standard trian- 
gulaiionsverfahren berechnei und ein relaliver Referenzrah- 
men bcstiiiunt werden. 

GemaB eines zweiten Aspekies der vorliegenden Ertin- 
dung wird ein Vcrfahren zum Orten eines elektrisch akiiven 
Ones in einem Organ, vorzugsweise dcm Herzen, oder an- 
deren Korperstrukiuren angegeben init den Schritten, elek- 
trisch aktive Sensoren nahe, vorzugsweise in Kontakt mil ei- 
ner Wand des Organs, insbesondere des Herzens, oder der 
iniernen Korperstrukiuren zu bringen, urn einen Referenz- 


wobei der Prozessor 9 auch beiriebsmaBig rail einer Ablati- 
onseinheii 10 und eincr optischcn Anzeigecinheii 11 ver- 
bunden isL 

Die Sender-Empfanger 7a ... n konnen durch die Steuer- 
5 vorrichtung 8 so beiaiigi werden, daB sie die von einem 
eleklrisch akiiven On, dessen Lage bestimml werden soil, 
ausgesendeten elektrischen Signale detektieren, zum Bei- 
spiel wan rend VT. Zusaizlich kann jeder der Sender-Emp- 
fanger 7a ... n durch die Steuervorrichtung 8 individuell so 
10 betatigt werden, daB er ein elektrisches Signal aussendet, 
das von alien anderen Sender-Empfangern enipfangen wird, 
was dann dazu verwendet werden kann. deren relative La- 
gen und damit die Form des gekrummten Abschnittes wie 


erforderlich zu bestimmen. Diese Bestimmung braucht nur 

rahmen zu erzeugen, jeden Sensor auf ein Ausgangssignal 15 bei der Positionierung oder Repositionierung der Sender- 

zu uberwachen, das die Ankunft eines elektrischen Signals Empfanger 7a ... n durchgefuhrt zu werden. 

von dem akiiven On anzeigt, die Ausgangssignale zu bear- Altemativ wird die relative Lage der aktiven Sensoren 7a 

bcitcn, urn cin Anzcigc dcr Ubcrtragungszcitcn des clcktri- . . . n, wenn die Form des Abschnittes 6 des Kathctcrs 1 bci 

schen Signals von dem aktiven On zu jedem Sensor zu er- Gebrauch eine vorbestimmte Form annimmt, test und be- 

zeugen, und durch Trianguiation die Lage des aktiven Ones 20 kannl sein. Das wird niitzlich sein, da es die Anforderungen 


aus den ermittelten Ubertragungszeiten zu bestimmen. 

Naturlich kann auch die absolute Lage des aktiven Ones 
aus der Kenntnis seines Ones relativ zu dem Referenzrah- 
men bestimml werden, wenn die Lage des Refenzrahmens 
bekannt isl oder beslimml werden kann. 

Die vorliegende Erfindung wird nun detaillierler, bei- 
spielhaft unter Bezugnahme auf die Zeichnung in der be- 
gleitenden Figur beschrieben, in der: 

Fig. 1 eine schematische Darstellung eines Gerats gemaB 


an die Signalbearbeitung des Prozessors 9 reduziert und die 
Bestimmung der Lage des aktiven Ones S beschleunigt. 

In Betrieb andert die Steuervorrichtung 8 die Funktion je- 
des Sender-Empfangers 7a ... n zwischen Sendern und 
Empfangern. Zusaizlich isl die Steuervorrichtung 8 so ange- 
paBt, daB sie Signale von jedem der Sender-Empfanger 1$ 
. . . n empfangt, die indikativ fur die Ankunft elektrischer Si- 
gnale entweder von einem anderen Sender-Empfanger oder 
von dem On S an dem Sender-Empfanger sind, daB sie zu 


der vorliegenden Erfindung zeigu das in ein Herz eingefuhrt 30 der Ankunft des Signals in Beziehung stehende Information 
wurde. an den Signalprozessor 9 abgibt und daB sie die empfangen- 

In Fig. 1 sind ein Ortungskatheter 1 und ein Ablationska- den Sender-Empfanger 7a ... n identifiziert. Die Signale 
theter 2 in der linken Kammer 3 beziehungsweise der rech- von den Sender-Empfangern und von dem Ort S konnen ein- 
ten Kammer 4 eines Herzens positioniert. Wie es fur den fach dadurch unterschieden werden, daB die Einheit 8 so ge- 
Fachmann auf diesem Gebiet aus der weiteren Beschreibung .15 steuen wird, daB sie die Sender-Empfanger 7a ... n nur 


der Ausfuhrungsforni der Fig. 1 deutlich werden wird, kon- 
nen der Ortungskatheter 1 und der Ablationskatheter2 in der 
selben Herzkammer 3 oder 4, abhangig von dem medizini- 
schen Verfahren, das ausgefiihrt werden soil, positioniert 
werden, ohne von der Erfindung abzuweichen. 

Der Ortungskatheter 1 ist in Betrieb mil einem gekrunim- 
ten Abschnitt 6 versehen, auf dem eine Vielzahl elektrisch 
ak liver Sensoren angebracht sind, die in dieser Ausfuh- 
rungsforni elektrische Sender-Empfanger 7a ... n sind. Ka- 
theter, die fur die Verwendung in dem Gerat gemaB der vor- 
liegenden Erfindung verwendbar sind, sind aus dem Stand 
der Technik wohlbekannt, wie z. B. die korbformig, schlau- 
fenformig oder spiralfbrmig gefomuen, aus Gedachmisma^ 
terial gebildeten IVpen, die in der WO 98/00060 beschrei- 
ben sind. Der gefonnte Abschnitt 6 des Onungskatheters 1 
braucht natiirlich nicht gekriimmt zu sein (siehe Fig. 2), so- 
lange eine stabile Plattform fur die Aktivitatssensoren 7a . . . 
n gebildet wird, auf der diese befestigt werden konnen, urn 
bei Gebrauch eine zweidimensionale Gruppierung der Sen- 
soren zu bilden,die fur Triangulationsmessungen verwendet 
werden kann. Es ist verstandlich, daB ein solches Onungs- 
katheter 1 dazu geeignet ist, die Sensoren 7a ... n in das 
Herz einzufuhren. Jedoch wird es eine Reihe fiir den Fach- 
mann offenkundiger altemativer Verfahren geben. mit de 


dann als Sender arbeiten laBt, wenn das Herz normal arbei- 
tet, wie zum Beispiel durch eine Signaleingabe in den Pro- 
zessor 9 von einer konventioneilen Oberfiachen-EKG-Elek- 
trode 13 und einer EKG-Monitoranordnung 14. Altemativ 
40 betreibt d^ Steuervorrichtung 8 jeden Sender-Empfanger 7 
a ... n so, daB er ein elektrisches Signal mit einer Frequenz 
abgibt, die ausreichend von der Frequenz des von dem akti- 
ven Ort S ausgehenden Signals abweicht, urn eine Unter- 
scheidung zwischen den Signalen basierend auf ihren Fre- 
45 quenzen zu ermoglichen, die durch die Verwendung einer 
bekannten Demuliiplexschaltungen erfolgt. 

Diese Information wird dann von dem Prozessor 9 dazu 
verwendet, die Ankunftszeit des elektrischen Signals an je- 
dem der Sender-Empfanger 7a ... n relativ zu einer Refe- 
50 renzzeit zu bestimmen, die durch die fruheste Detektion ei- 
nes elektrischen Signals durch einen Sender-Empfanger 
(wie zum Beispiel 7n) erzeugt wird, wenn das elektrische 
Signal von dem Ort S ausgeht, oder die Zeit sein kann, zu 
der ein Sender-Empfanger aktiviert wird, um ein elektri- 
55 sches Signal auszusenden. 

Durch Verwenden passender Ankunftszeiten und damit 
vcrbundener Referenzzeilen und mil der Kenntnis der relati- 
ven Lage jeden Sender-Empfangers 7a ... n kann die Lage 
des Ones S durch Trianguiation unter Verwendung eines 


ncn die genaue Anbringung dcr Sensoren 7a ... n nahe der 60 Computeralgorithmus, der einfach vom Fachmann auf die- 


Herzwand erzieit werden kann. Die Sensoren konnten zum 
Beispiel direkt an der AuBenwand des Herzens unter Ver- 
wendung bekannter Vcrfahren befestigt werden und trotz- 
dem unier die Erfindung fallen. 

Das in Fig. 1 gczcigtc Gcrat wcisi auch cine Steuervor- 
richtung 8 auf, die mit den Sender-Empfangern 7a ... n und 
mil einem Signalprozessor wic einem passend program- 
mierten Personalcompuler 9 beiriebsniaBig verbunden sind. 


sem Gebiel kreiert werden kann, bestimml werden. Wie 
oben beschrieben, konnen die relativen Lagen aus der 
Kenntnis, welche Form der gekrummte Abschnitt 6 im Be- 
trieb annehmen wird, abgeleiiet oder unter Verwendung des 
65 Signal prozessors 9 bcsiimint werden. Im Ictzicrcn Fall kann 
der Prozessor 9 der Steuervorrichtung 8 befehlen, einen 
Sender-Empfanger (zum Beispiel 7a) als einen Sender zum 
Aussenden eines Signals zum Empfang durch jeden der ver- 
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bleibendcn Sender-Empfanger 7b . . . n zu betrcibcn. Indem 
dcr Zeitpunkt, zu dcm dcr Sender- Empfanger 7a akiivien 
wird, als Relercnzzeii verwendei wird, konnen die An- 
kunfrszei ten an jedeni der anderen Sender- Empfanger 7h . . . 
n abgelciict und ihre Position relativ zu deni Sendcr-Emp- 5 
fanger 7a durch Triangulation bestimmt werden, wobei der 
Signalprozessor 9 in analoger Weise zu der Bestimmung der 
Lage des aktiven Ones S eingeseizi wird. Das kann dann 
deran wiederholt werden, daB die Sieuervorrichiung 8 nach- 
einander jeden der verbleibenden Sender-Empfanger 7b . . . 10 
n als Sender betreibt. Daher kann durch den Signalprozessor 
9 der Ort jeden Sendcr-Empfangers in Bczug auf die ande- 
ren Sender-Empfanger der Vielzahl von Sender-Empfan- 
gem 7a. . . n bestimmt werden. Das ermoglicht es, im Be- 
darfsfall die Form des gekriimmten Abschnittes 6 zu bestim- 15 
men. 

Fig. 2 illustriert eincn alternative* Ortungskatheter 15, in 
dcm Ultraschallsignalc zur Bestimmung dcr rclativcn Lagc 
der elektrischen Aktivitatssensoren 7a ... n verwendei wer- 
den. Hier ist jeder Sensor 7a . . . n auf je einer Zinke 16a .. . 20 
n befestigu die aus einer Offnung 17 des Katheters 15 nach 
der Einruhrung des Katheters 15 in das Herz oder eine an- 
dere, inleressierende innere Korperstruktur herausgescho- 
ben werden kann. Uiira.sc ha I i-Sender-Empfanger 18 a. . . n 
sind aueh in eineni bckannicn Abstand zu ihren daneben be- 25 
festigten Sensoren 7a ... n bcfesiigt. Der Reihe nach kann 
jeder Sender-Empfanger, z. B. 18a, so betrieben werden, 
daB er als ein Sender urheilct. urn ein Ultraschallsignal aus- 
zusenden, das von den verbleibenden Ultraschall Sender- 
Empfangem, z. B. 18b . . . n cmpfangen wird. Die empfan- 30 
genen Sign ale konnen dann dazu benuizt werden, den Ort 
des Sender-Empfangcrs 18a in Bezug auf die anderen Sen- 
der-Empfanger 18b ... n uiul ebenso fur alle Kombinatio- 
nen von Sendem und Hinplangem durch Triangulation zu 
bestimmen. Damil kann der relative On jeden Sensors 7a 35 
. . . n bestimmt werden. Das konnte dadurch erziell werden, 
daB passend modifizien eine Sicuervorrichtung 8 und ein 
Prozessor 9 oder eine spe/.ielle Ausrustung 19 vorgesehen 
sein kann, wie sie in bekannten Ultraschall-Sonomikxome- 
triesystemen verwendei v ; rd, um diese Bestimmung durch- 40 
zufuhren und ein Ausgangssignal fur die Verwendung durch 
den Prozessor 9 abzugeben, das indikativ fur die Lage ist. 

Wenn die Lage des aktiven Ones bestimmt ist, kann der 
Ablationskatheter zu dicsem On gefuhrt werden, der dann 
einer Ablation unterzogen wird. 45 

Das Fuhren des Ablationskatheters 2 kann unter Verwen- 
dung konventioneller Ultrasehall-Sonometrieiechnik erfol- 
gen. Vorzugsweise kann jedoch ein elektrischer Signalsen- 
der 12 nahe der Spitze des Ablationskatheters 2 angeordnet 
sein und so betrieben werden, daB ein elektrisches Signal 50 
ausgesendet wird, daB von den Sender-Empfangem 7a ... n 
detekticrt werden kann. 

Erneut wird das detekticrte Signal auf die Sleuervorrich- 
tung 8 ubertragen, die ein Ausgangssignal fur den Signal- 
prozessor 9 erzeugt, das den Hmpfang des Signals und die 55 
Identitat des Sender- Empfan gers 7a ... n, der das Signal 
empfangen hat, anzeigt. Dcr Signalprozessor 9 kann dann 
den Ort des Senders 12 relativ zu den Sender-Empfangem 
7a ... n durch Triangulation bestimmen, wobei die gleichen 
Algorithmen, die bei der Bestimmung der Lage des Ones S 60 
und der relativen Lagen der Sender-Empfanger 7a . . . n ein- 
geseizi wurden, verwendei werden, wobei hierzu der Betati- 
gungszeitpunkt des Senders 12 als Referenzzeii verwendei 
wird. 

Die relative Lagc des aktiven Ortcs S und des Senders 12 65 
(oder noch besser der Spitze des Ablationskatheters 2) kann 
von dem Prozessor 9 abgegeben und auf der Anzeigeeinheii 
11 als eine Fuhrungshilfe fur den Bediener dargestelll wer- 


den. Zusatzlich konnen, wie es auch bei der Sonomikrome- 
trie iiblich ist diese relativen Lagen auf dem Monitor 11 als 
Uberlagerungen eines Bildes des Herzens dargestelll wer- 
den. das durch konventionelle Bildtechniken erhallen 
wurde. 

Wenn der Ablationskatheter 2 an dem Ort S ist, kann der 
Prozessor 9 die Ablationscinheit 10 betreiben. um den Abla- 
tionskatheter zu erregen. Aliernativ kann der Prozessor 9 ein 
Signal erzeugen, um die manuelle Beiatigung der Ablations- 
einheit 10 zu ermog lichen, um den Katheter 2 zu erregen. 
Daher kann der Prozessor 9 als Sicherheitsschalier dienen, 
um das Risiko einer fehlerhafien Erregung des Ablationska- 
theters 2, wenn sich dieses nicht an dem aktiven Ort befin- 
det; zu minimieren. 

Wahrend das Ausfuhrungsbeispiel der vorliegenden Er- 
findung als eine mogliche Implemenlierung beschrieben 
worden ist, wird der Fachmann verstehen, daB Variationen 
davon moglich sind, die wcitcrhin unter den Schutzumfang 
der beanspruchten Erfindung fallen. 

Wenn zum Beispiel nur eine Bestimmung der Lage des 
aktiven Ones S benotigt wird, ist die Ablation oder eine an- 
dere Behandlung nicht erforderlich. Das Vorhandensein des 
Ablationskatheters 2 und assoziierter Ausriistung 10 und in 
Beziehung stehender Prozessorfunktionalitat ware daher 
uberfliissig. Weiterhin konnte, wenn die Uliraschall-Sender- 
Empfanger 18a ... n neben den elektrisch aktiven Sensoren 
7a ... n angebracht werden, der zum Orten des Katheters 2» 
verwendete Sender 12 ein Ultraschallsender (oder Empfan- 
ger) sein, der mil dem Sender-Empfangem 18a ... n zusam- 
menarbeiten konnte, um den Ort der Spitze des Katheters 2 
zu bestimmen. 

Paten tanspriiche 

1. Ein Gerat zum Orten eines elektrisch aktiven Ones 
(S) innerhaJb eines Organs oder anderer intemer Kor- 
perstrukiuren (5) mil einer Vielzahl elektrischer Aktivi- 
tatssensoren (7a . . . n), die nahe einer Wand des Organs 
oder der intemen Korperstruktur position ierbar und re- 
lativ lokalisierbar sind, wobei jeder Sensor (7a . . . n) 
angepaBt ist, um ein Ausgangssignal zu erzeugen, das 
fur die Ankunft eines elektrischen Signals von dem ak- 
tiven Ort (S) indikativ ist, dadurch gekennzeichnet, 
daB das Gerat weiterhin Bearbeitungsmittel (8, 9) auf- 
weist, die angepaBt sind, um die Vielzahl der Aus- 
gangssignale zu empfangen und zu bearbeiten. um 
durch Triangualtion der Lage des aktiven Ones (S) zu 
bestimmen. 

2. Ein Gerat nach Anspruch 1, dadurch gekennzeich- 
net, daB die Sensoren (7a . . . n) auf einem Katheter (1, 
15) angeordnet sind. 

3. Ein Gerat nach Anspruch 2, dadurch gekennzeich- 
net, daB der Katheter (1) so geformt ist, daB er einen ge- 
krummten Abschnitt (6) aufweist, enUang dem die 
Sensoren (7a . . . n) angeordnet sind. 

4. Ein Gerat nach Anspruch 3, dadurch gekennzeich- 
net, daB zumindest ein Teil des Katheters (1) steuerbar 
deformierbar ist, um die gekriimmte Sekiion (6) nach 
der Einfiihrung in den Korper zu erzeugen. 

5. Ein Gerat nach einem der Anspriiche 2 bis 4, da- 
durch gekennzeichnet, daB zusatzlich eine Vielzahl von 
elektromagnetischen, elektrischen oder akustischen 
Energie-Sender-Ernpfangem (18a ... n) entlang des 
Katheters (1, 15) in einem bekannten rauinlichen Ver- 
haltnis zu den Sensoren (7a . . . n) und individucll bcta- 
tigbar angeordnet sind, um ein Energiesignal zum 
Empfang durch alle anderen Sender-Empfanger (18a 
. . . n) der Vielzahl auszusenden, und daB das Bearbei- 
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lungsmitiel (8, 9, 19) angepaBi sie, um aus den empfan- 
gcncn Signalen den On der Sendcr-Empfangcr (18a . . . 
n) (lurch Triangulation zu bestinimen. 

6. Kin Gerat nach Anspruch 5, dadurch gekennzeich- 
nct. daB die Vielzahl der Sensoren (7a . . . n) angepaBi 5 
isi, uni als cine Vielzahl von Sendcr-Empfangem zum 
Scnden und Empfangen elektrischer Signale zwischen 
ihnen /.u bctatigen. 

7. l:in Ablationssystem, dadurch gekennzeichnet, daB 

es cin (jcrai nach eincm der vorangehendcn Anspriiche 10 
und cincn Ablationskatheter (2) aufweist, der zu dem 
aktiven On in Abhangigkeit von eineni Ausgangssi- 
gnul von dcm Bcarbeitungsmittel (8, 9) des Cerates, 
ibs fur iicn bcsiimmten Ort indikaiiv ist, steuerbar ist. 
S. Kin Verl'ahren zum Orlen eines eleklrisch aktiven 15 
Ones (S) innerhalb eines Organs oder einer anderen in- 
icrncn Korpersiruktur mit den Schritten, elekLrisch Ak- 
livjiuisscnsorcn (7a . . . n) nahc der Wand des Organs 
vxlcr der iniernen Korpersiruktur (5) zu pi azieren; jeden 
Sensor (7u . . . n) auf ein fiir die Ankunfi eines elektri- 20 
schen Signals von dem aktiven Ort (S) indikatives Aus- 
^ungssignal /.u uberwachen; und Bearbeiten der Aus- 
gangssignule, um eine Indikation der Ubertragungszei- 
icn ties eleklrisehcn Signals von dem aktiven Ort (S) zu 
jedem Sensor (7a . . . n) zu erzeugen, dadurch gekenn- 25 
/.eiehnei. daB das Verfahren die weiteren Schrilte auf- 
weisi.dic retaiiven Lagen jeden eleklrisch aktiven Sen- 
sors (7a . . . n) /.u clablieren und durch Ausnutzen der 
Triangulation unier Verwendung der angezeigten Uber- 
iragungszeiien die Lage des aktiven Ones (5) relativ zu 30 
den eleklrisehcn Aklivitatssensoren (7a . . . n) zu be- 
siiinnien. 
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